
 
Директору «Колледжа им. Маршала В.И. Чуйкова» 

Сибекину Алексею Викторовичу 

  От 
Фамилия                       Гражданство ________________________________ 

Имя                                                                                Документ, удостоверяющий личность:  __________ 

Отчество                                                                       Серия                          №  _______________________ 

Дата рождения                                                             Кем и когда выдан: ___________________________ 

Место рождения __________________________    ____________________________________________ 

_________________________________________   СНИЛС _____________________________________ 
 

  Адрес места жительства (указать индекс):  
 

                                                                                                                                                                                         
  
 Фактический адрес проживания (указать индекс): 
 

                                                                                                                                                                                         
 

Прошу зачислить меня в Частное учреждение профессиональную образовательную организацию 

«Колледж им. Маршала В.И. Чуйкова»  

1. На какой факультет, по какой специальности поступаете:   

___________________________________________________________________________________________________ 

2. По какой форме обучения: 

 ___________________________________________________________________________________________________ 
 

3. Сведения об образовании (сколько классов окончил(а), № школы):  
 

___________________________________________________________________________________________________ 
 

4. Телефон:____________________________________     Эл. почта:  _________________________________________  

5. Сведения о родителях:  

Мать/законный представитель_________________________________________________________________________ 
                                              Ф.И.О. 

Телефон:___________________________ 
 

Отец/законный представитель _________________________________________________________________________ 
                                                                             Ф.И.О. 

Телефон:___________________________ 
 

 

6. Отношение к воинской обязанности:  

отслужил,  негоден,  подлежит призыву,  на воинском учете не состою 

(нужное подчеркнуть) 

7. Информацию о Колледже узнал(а):_________________________________________________________________ 
 

Дата: «____» _______________ 202___год                              _______________________________________ 

    (подпись) 

Среднее профессиональное образование по программе подготовки квалифицированных рабочих, служащих/программе 
подготовки специалистов среднего получаю:         впервые,           не впервые  
 

С правилами внутреннего распорядка ознакомлен(а) и согласен(а); 

С лицензией, свидетельством о государственной аккредитации и уставом Колледжа ознакомлен(а); 

Согласен(а) на обработку персональных данных, получение рассылок, а также с политикой конфиденциальности:  

___________________________________________________________________________________________________ 

(подпись) 

 

Подпись ответственного лица приемной комиссии:  _________________ /_________________________________/ 

 

  

Частное учреждение профессиональная образовательная организация 

«Колледж имени дважды Героя Советского Союза  

Маршала Советского Союза В.И. Чуйкова» 
 


